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12. 最近 1年間 (31.11~32. 10)の池松耳鼻
咽喉科本院に於ける異物症例
池松武之亮(野田〉
昭和 31年 11月より 32年 10月迄の 1年間の新患
総数5110名の中当科領域に於ける異物症例は 109
名で即ち全体の 2%で、あった。 この内訳を分類し 1
例を九大耳鼻科の 30年度の報告と比較して見ると， 
九大耳鼻科 当 院 
(5191名中 62例1.2%) (5110名中 109名 2%)
食道 41 名 (66~る〉 外耳道 50名 (46%)
気管 14名 (23%) 咽頭 30名(28%)
日因 頭 4名 (6.5%) 食道 11名(10%)
外耳道 2名(3%) 鼻腔 9名(8.3%)
鼻腔 1名(1.6%) 喉頭 6名 (5.5%) 
UエヌヒJ 企'民生; 3名 (2.8%)
以上の如く大学病院等に比し可成その異物部位を
異にしているので興味を感じた。即ち開業医に於て
は時潤外の耳や咽頭異物が如何に多し、ものであるか
を報告した。尚各部位別に興味ありしものや教えら
れたもの等の所感を報告した。叉耳鼻咽喉科領域の
異物に対しては専門外の者がっつき廻さず早く専門
医に廻すべきであると附言した。
〔追加〕鈴木孝輔
海岸地方の耳異物の特異性として潜水時耳栓使用
する「しん粉塊j及びチユーイ yガム塊を挙げ特に
ガム塊は粘調性強く，摘出極めて困難なる事を述べ
アこ。
〔追加〕岩井弘行
小さい石ころの外耳道異物例を追加。叉自殺のた
めのんだ'針金食道具物で 20年無症状に経過した例
あり，直達鏡ではとれなかった。どうしても針金を
とるべきか。とるとしたらいかなる方法でとるべき
か。北村教授に。
〔応答〕 池松武之亮
チユ{イシガムの場合は経験しませんが頭髪など
についた時ガソ])~で、清拭するのでガソリ Yの適宜
使用を考えて見たら如何であろうか。
〔応答追加〕北村 武 
20年何ともなくてもとった方がよし、。ジヤグソン
式で、はローノレの少し先の方は暗くなってみにくく，
とるのに苦労した異物がある。ダニの外耳道異物が
山武郡にある。珍しし、。
13. 内視鏡小験験 
中川真五郎(国立千葉〉
第 1例 15才の女子若年者に見られた左主気管
枝を閉塞せる謬様癌。第 2例 56才の大工。気管枝
及び食道異物(釘 8木〉。第 3例 33才の日雇婦。
定型j的な噴門痘肇症(前胃症〉。第 4例 35才の男
子郵便局員。横隔膜食道裂孔胃滑脱ヘルニアで上門
歯列より 34cmの所に噴門を認めた。
14. 所謂出血性鼻茸の 1例
中村{言成(牧田病院〉
反覆する右鼻出血と援液性鼻漏を主訴として来院
した 13才女子の右鼻腔にキ{ゼノレバッハ氏部位よ
り志郎、茎を以って発生した暗赤色腫壌を認め，係蹄
により除去グローム酸にて腐触をくりかえしたが 5
カ月後に再発し再び係蹄にて除去し電気焼灼をくり
かえした。組織学的所見は血管拡張性線維腫であっ
た。 3カ月後再び再発の傾向があったので周囲健康
粘膜を付けて軟骨膜より剥離除去し治掻した。
文献によりその原因，組織所見，治療法等を考察
じ有茎性の場合も係蹄除去のみでなく軟骨膜より
剥離除去することが妥当と考えられた。
〔追加〕 斎藤宗寿
主訴左鼻出血，鼻閉，腫揚が左鼻孔外に出て綿棒
も挿入不能のため口腔前左を切開，犬歯簡を剥離梨
子状孔縁を切開して鼻腔を開きコカインガーゼを掃
入，シユリ yゲ、を逆に鼻子しにむけて腫癌を絞断した
がこれは中隔より有茎性に発生した出血性鼻茸であ
った例を追加。 
15. 止血困難であった鼻出血の 1例
斎藤宗寿(横須賀共済病院〉 
42才男子，洋裁業，初診昭和 32年 4月 20日 
4目前から多量の鼻出血のため某専門医に入院， 
1時止血のためタンポン除去して帰宅するも再度多
量の鼻出血あり， 本院に紹介入院す。入院時血圧 
160~78。出血時間 5 分，競固時間 3'~22'，以来連
日連夜両側より出血，タンポン挿入，補液，止血剤
の投与も効少く赤血球 98 万，ず{リ~ 20%に低下
し8日目シヨヅグ様症状を呈して一時危ぶまれたが
幸い全治した例を報告，出血部位確認の困難さ，タ
シノポシのつめかた，血圧愛動甚しく補液中出血する
こと，止血剤は諜固促進剤より血管強化剤を使用す
べきこと等について考按した。尚輸血総量 3200cc， 
5%プド{糖 2500ccを使用した。
， 
